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【目的】細菌性髄膜炎の治療成績を調べ、予後に影響する要因を検





【成績】合計 15 名の細菌性髄膜炎の患者を抽出した。年齢は 41 歳
～ 92 歳、男性 10 名、女性 5 名であった。14 名に 2 種類以上の抗
生剤治療を行った。12 名にステロイド治療を行った。髄液より細
菌を検出できたのは 9 名であった。できなかった 6 名は、血液検査
で白血球または CRP が上昇していた。受診時、意識障害を認めた
のは 13 名、うち 5 名は、軽度であった。発熱は 13 名で認め、全
員が 38.0 度以上であった。頭痛は 6 名、項部硬直は 8 名で認めた。
意識障害、発熱、頭痛をすべて認めた患者は 5 名であった。発熱と
意識障害を認めたのは 13 名、発熱も意識障害も認めなかった患者
はいなかった。予後は modiﬁ ed Rankin Scare (m RS) 0 点 が 3 名、
1 点が 3 名、2 点が 2 名、5 点が 2 名、6 点（死去）が 5 名であった。
髄液より細菌の検出できなかった 6 名は m RS　5 点が 1 名、6 点
が 2 名であった。初期治療をされて受診した患者は 5 名いた。うち
4 名が髄液より細菌は検出できなかった。予後は m RS　0 点 1 名、






















が低下した。血液検査で，白血球 24560/ μ l ( 好酸球 17560)、CRP 
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された．56 歳時，突然，会話ができなくなり， 1 時間後に当院へ救
急搬送された．意識は清明で全失語，左半側空間無視，左不全片









と左不全片麻痺も改善し，NIHSS は 7 点となった．第 9 病日に施
行した頭部 MRA では，右内頸動脈が描出され，大動脈解離による
閉塞は解除されたと考えた．大動脈解離に合併した脳梗塞の二次予
防は，エビデンスが乏しくガイドライン上の推奨もない．本例は抗
血小板薬を使用していたために，偽腔の血栓閉塞機転が阻害され，
残存したフラップによる内頸動脈閉塞を来した可能性が考えられ
た．
